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RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control d
Departamento: POTOS Facilitador: BENITO CORONEL TOLA Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Nor Lipez Fechadelnicio: 9 dejul. de 2017 Bloque: 1 Femenino 5 5 5 0

Municipio: Colcha'K" (V.Martin) Fecha Final: 30 de nov. de 2017 Parte: 2 Masculino 3 3 3 0

L ocalidad/Comunidad: CIENEGUILLAS Total 8 8 8 0
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1 |BENIZ LIMACHI BASILIA 10506371 | 48 F Sl QUECHUA | AMA DECASA 7 16 18 14 55 13 21 19 14 67 8 15 21 14 58 8 20 20 14 62 14 18 21 14 67 12 17 20 14 63 62 C
2 |CALCINA MAMANI DAMASO 10541711 | 44 [ M | Sl QUECHUA | AGRICULTOR| 8 15 17 10 50 12 19 19 14 64 9 16 20 10 55 8 20 19 14 61 12 20 20 10 62 14 16 21 10 61 59 C
3 |CHOQUE JUAREZ FIDEL 1293581 | 73 | M Sl QUECHUA AGRICULTOR 9 16 19 10 54 14 20 17 10 61 7 14 19 10 50 11 19 19 14 63 11 19 19 10 59 14 17 21 10 62 58 C
4 | CHOQUE MARINEZ SINFOROSA 1333862 | 54 | F | SI QUECHUA |AMADECASA| 7 15 17 14 53 11 19 18 14 62 6 16 18 14 54 10 17 18 10 55 11 18 18 14 61 13 19 19 14 65 58 C
5 | FLORES HUARACHI ROSALIA 1314974 | 58 F Sl QUECHUA | AMA DE CASA 9 14 19 10 52 11 19 20 10 60 9 14 19 10 52 12 21 21 14 68 14 18 19 10 61 13 16 19 10 58 59 C
6 [JUAREZ MARTINEZ FELIPE 5515033 [ 35 | M | SI QUECHUA | AGRICULTOR| 9 14 18 10 511 13 19 19 14 65 8 18 20 14 60 13 19 19 14 65 12 19 20 14 65 11 19 20 10 60 61 C
7 | MAMANI JUAREZ CATALINA 5515362 | 34 F Sl QUECHUA | AMA DECASA 8 15 17 14 54 12 17 21 14 64 9 17 19 10 55 14 21 19 10 64 11 17 19 10 57 10 18 18 14 60 59 C
8 | MARTINEZ MURARA GENARIA 12941370 68 | F | Sl QUECHUA |AMADECASA| 8 16 18 10 52 12 16 19 10 57 9 17 19 14 59 14 18 18 10 60 13 19 19 14 65 12 18 21 10 61 59 C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley.
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